
 

Servizio di Prevenzione e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro 

 

Via Romagna, 16- Padiglione  B, 09127 Cagliari 

Segreteria tel 070/6094212-24-28 

E-mail: Serviziospresal.asslcagliari@aslcagliari.it 
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ASL Cagliari 

Direzione Generale 

Sede: Ospedale Marino, 

Viale Lungomare Poetto n.12 

09126-Cagliari 

P.I.   03990560926 

Centralino 070-6091 

 

Dipartimento di Prevenzione  

 

Via Romagna, 16- Padiglione  D, 09127 Cagliari 

Segreteria tel  070/6096398 -6093921 

E-mail: dipartimento.prevenzione.@aslcagliari.it 

 

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE 

Servizio di Prevenzione e Sicurezza 

negli Ambienti di Lavoro 
 

 

 

    

Servizio SPRESAL 

ASL Cagliari 

Via Romagna,  16  

09127 Cagliari 
                              

serviziospresal.asslcagliari@aslcagliari.it 

                                spresal@pec.aslcagliari.it                       

 

 

Oggetto: Richiesta verifica periodica centrale termica non asservita a processo produttivo 

 

 

Il/la sottoscritto/a Sig./Sig.ra ____________________________________________ in qualità di  

_______________________________________________________________________________ 

 

C H I E D E 
 la verifica della seguente apparecchiatura: 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

All’atto della verifica sarà resa disponibile la seguente documentazione: 

 

 Libretto di centrale (ANCC/ISPESL/INAIL) 

 Disegni Tecnici 

 Verbali di verifica precedenti 

 certificazione Vigili del Fuoco (solo per attività soggette) 

 

 

_________________________________ 

(timbro e firma) 
_____________________________
______ 

                             

Matricola   

Ubicazione COMUNE   

Via/Piazza   

Telefono    

CF/Partita IVA   

Posta elettronica   


